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INTRODUCCION

El Desafio Clinico

La Realidad: SELSTOC

Aparicion aguda de masa pétrea

NV N

Simula procesos infecciosos o neoplasicos

Genera alarma y riesgo de sobretratamiento

Self-limiting sternal tumors of childhood
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Lesion benigna e infrecuente
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Z Etiologia desconocida, a menudo infradiagnosticadzi




PEDIATRICA®?

® 3alsdejunio-2026 BARCELONA N

MATERIAL Y METODOS
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. Evaluacion
Clinica Inicial

Motivo de Consulta:
Aparicion aguda de tumoracion | —
en la region toracica anterior

* Paciente:

125 meses de edad

. Seguimiento
Ecografico Seriado

Tamano
Morfologia
Extension
Patrén Doppler
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Exploracion Fisica:
Masa pétrea, indolora, =2 cm
(region paraesternal)

Dia 0 (Exploracion Inicial)
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Morfologia en “reloj de arena”

Lesion hipoecogénica con extension
a articulacion costoesternal

Cambios inflamatorios y sefial

Doppler escasa

RESULTADOS

r N
Reduccion progresiva de tamafio
(=50%)

Desaparicion del flujo Doppler y
menor inflamacion

Aparicion de foco hiperecogénico

calcificacion
_ ( ) J

.

Resolucion clinica y ecografica
completa
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CONCLUSIONES
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~ Contexto Clinico a Morfologia
 Paciente de corta edad | Lesion subcutanea
—— _hipoecogénica y heterogénea
[ Aparicién rapida | >
: — Caracteristica forma en
gl [Ausencua de clinica S|stem|ca] L || "reloj de arena”

| Integridad Osea Vascularizacion

@in afectacion dsea subyacente] _A » A A [Escasa o nula sefial Doppler]

[ Sin destruccion cortical | Disminucién del flujo en
B | .| controles seriados
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